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OFiC10 VEREADOR n° 1552/2015
Sao Roque, 14 de julho de 2015,

Prezado Senhor,

~ Venho por meio deste solicitar os bons oficios de

/7 +18TTE 65107 CIEL-TI-57 ALADE 3 ORADLON 30 GRS

~ Vossa Senhoria visando em carater de urgéncia o exame de core bIOpSla para
a pamente Eva Aparecida da Silva. Segue em anexo copia da guia e-dados da.
paclente . — '

-

 Na certeza: de que dispensara especial atencéo a
este Oficio, desde ja agradecgo, renovando meus mais sinceros protestos de
elevada estima e de distinta consideragéo.. - o / \

Atenciosamente,

Ao ,

timo. Dr.

SANDRO RIZZI

‘MD. Diretor do Departamento de Saude da Prefeitura de Sao Roque SP
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